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الأشعة السينية:هي نوع من الأشعة الكهرومغناطيسية, تنتج عندما تنطلق الإلكترونات من الكاثود إلى الأنود بتسارع 
عالي جداً داخل أنبوب الأشعة السينية, وعند اصطدامها بالأنود تُنتج طاقة على شكل حرارة وأشعة سينية.

X-rays are electromagnetic radiation produced when high-speed electrons 

from the cathode strike the anode in the X-ray tube.



Source of  X-ray = X ray tube

 نع ةتجانلا ةيلاعلا ةرارلحا لمحتي ناشلع( Pyrex glass ىّمسيُ ةرارحلل مواقم جاجز نم عونصم•
.)دونلأاب تانورتكللإا مداصت

 ,ءاوهلا تائيزجب تانورتكللإا مداصتت ام ىتح )vacuumed( ءاوهلا نم غّرفم نوكيبو•
.ةقاط نادقف نودب دونلأل تانورتكللإا لك لصوت ةقيرطلاهبو

.ةءافكب ةينيس ةعشأ جتنت ردقتو ةيلاعلا ةرارلحا لّمحتت مزلا ةدالما ياه نإ ببسلاو — ةنّيعم ةدابم ىّطغم نوكب دونلأا

)Tungsten( تسغنتلاً ةداع يه دونلأا حطس يطغتب يللا ةدالما 

:هدنع هنلأ

 )C°3400 يلاوح( اًدج ةيلاع راهصنا ةطقن.1

 هيف مدطصت الم ةينيسلا ةعشلأا نم ةريبك ةيمك جتنيب ينعي →high atomic number  يلاع يرذ ددع.2
.تانورتكللإا



X ray is not safe.

.)dose لا ليلقت(ضيرلماو هسفن ةياملح ناكملإا ردق اهل ضرعتلا ليلقت بيبطلا ىلع بجي كلذل ,ةّراض ةينيسلا ةعشلأا

:للاخ نم كلذ متي

:)True indication( ةيقيقح ةجاح دوجو دنع طقف ريوصتلا.1

.)abuse( مادختسا ةءاسإ ربتعيُ كلذ ريغ نلأ ,حضاو يبط ببس نود ةعشلأا ءارجإ ضرتفيُ لا

:)   Distance and    Time( ضرعتلا نمز ليلقتو )ضيرلما نع و ينع ناكملاا ردق بويتلا وه يلا ةعشلاا ردصم دعبب( ةفاسلما ةدايز.2

)نمزلا للقب و ةفاسلما ديزب عاعشلإل ضرعتلا ةعرس ديزا ناشع(     .نمزلا/ةفاسلما=ةعرسلا
:)Protection( ةياقولا لئاسو مادختسا.3

 )gonads( ةيلسانتلا ءاضعلأا لثم ةساسلحا قطانلماً اصوصخ ,اهريوصت دارلما ريغ قطانلما ةيطغتل )lead apron( يصاصرلا يقاولا ضيرلما سابلإ متي

.لافطلأا دنعً اصوصخو

.عاعشلإا نم ةيقردلا ةدغلاو تاسدعلا ةياملح thyroid collarو lead glassesو lead apron ءادترا هيلعف بيبطلا امأ

.ةيعاعشلإا ةعرلجا نم ديزت يتلا ريوصتلا ةداعإ بنجتل ريوصتلا ةقيرطو هاتجلاا ف ةقدلا.4

:)Dosimeters( ةعرلجا سايق ةزهجأ مادختسا.5

.صخشلا اهلإ ضرعت يللا عاعشلإا ةيمك ديدحتل مدختستُ)تاجاب(ةريغص تاراش وأ ةزهجأ ف

.ةعشلأل ضرعتلا دعب اهصاوخ ريغتت)Silver crystals( ةضفلا تارولب لثم ةساسح ةدام ىلعً ةداع يوتتح ةزهجلأا ياه

ساقنا يللا عاعشلإا رادقم ةفرعلم اهليلتح متي نيدعب

الطبيب مسموح له يتعرض للإشعاع حتى mSv 5 ف السنة كحد أقصى,اما عامة الناس فقط mSv 1.8(وحدة قياس الاشعة=ملي سيفيرت)



:)Most radiosensitive organs( عاعشلإل ةيساسح رثكلأا ءاضعلأا 

 )Bone marrow( مظعلا عاخن.1

 )Gonads: testes & ovaries( ةيلسانتلا ءاضعلأا.2

)Thyroid gland( ةيقردلا ةدغلا.3

)Breast tissue( يدثلا.4

.)cataract( تكاراتك ىلإ دئازلا ضرعتلا يدؤي — )Lens of the eye( يعلا ف ةسدعلا.5

 )Skin & lymphoid tissue( ةيوافمللا ددغلاو دللجا.6

" تركيب الفيلم الإشعاعي

 • الفيلم الإشعاعي مصنوع من حبيبات الفضة (Silver crystals) على طبقة حساسة.

 • عند تعرض الفيلم للأشعة, بتتفاعل الاشعة مع حبيبات الفضة على الفيلم و التفاعل هاد بظهر كلون اسود 

يعني اللون الي بظهر على الفيلم بعتمد عحسب كمية الأشعة اللي وصلتله و قدرت تتفاعل مع الفضة.

# اللون الأبيض والأسود على الفيلم

 • المناطق البيضاء (Bone/العظام):

العظام تمتص معظم الأشعة (high absorption) → الأشعة ما توصل للفيلم كثير → ما بتتفاعل الفضة و بظهر لون ابيض فات.

 • المناطق السوداء (Lung/الرئة):

الرئة فيها هواء → الأشعة تمر بسهولة (high penetration) → تصل للفيلم → تفاعل عالي مع الفضة و تصبح المنطقة سوداء.

X ray film



لغة الأشعة:
 In X ray:

• Radiopaque: أي شيء لا يسمح بمرور الأشعة → يظهر أبيض 
Eg:bone

• Radiolucent:  أي شيء يسمح بمرور الأشعة → يظهر أسود
Eg:lungs

Lytic lesions vs. Lucent lesions in bone 

Lytic lesion

.)دوقفم وأ مّدهتم اهيف مظعلا ينعي( مظعلا نم ةدوقفم ةقطنم يه•

.ةقطنلماه ف ليلق مظعلا صاصتما نلأ دوسأ/ةملظم رهظت ةعشلأا ىلع•

. severe وا aggressive,malignant اًبلاغ•

Lucent lesion

.ةعشلأا ىلع تاف وأ فافش•

.benign ةداع•

In CT scan:

! Hyperdense

معناها: أكثر كثافة من ا6نسجة ا>حيطة → تمتص ا6شعة أكثر → تظهر فاتحة أو بيضاء على 
الصورة زي العظم
" Hypodense

معناها: أقل كثافة من ا6نسجة ا>حيطة → تمتص ا6شعة أقل → تظهر غامقة أو سوداء أكثر 
مثل edema أو cysts او الدهون
# Isodense

معناها: نفس كثافة ا6نسجة ا>حيطة → على الـ CT تكون صعبة التمييز 6نها تشبه ما حولها.
Like tumours we say:tumour is isodense to the brain tissue or to the liver 
tissue.



 .حيحص سكعلاو ,ةيناثلا ةروصلاب دوسأ علطي نكمم ىلولأا ةروصلاب يللا ضيبلأا ينعي .ضعب سكع نوكتب اًنايحأ ناوللأاو ,يتروص يدنع علطيب هنلأ ,دقعم يوش عضولا MRI ـلا ىلع

.ايبسن حتفأ تلاظعلا اهيف رهظتبو ,T2 ةيناثلا ةروصلاو ,)دوسأ( ةقماغ لاثم تلاظعلا اهيف رهظتبو ,T1 اهمسا ىلولأا ةروصلا

 تارذ ,يسيطانغلما لاجملل مسلجا ضرعن ام لوأ .يجورديهلا ىلع دمتعت MRI ـلاب ةيسيطانغلما تاجولما .يجورديه تارذ نع ةرابع ءالماو ,ءام ىلع يوتحي ناسنلإا مسج ?كيه شيل
 .دوسأ وأ قماغ رهظيب كلذل ,تاراشإ يطعيب ام ,ابًيرقت يجورديه وأ ءام هيف ام بلصلا مظعلا نأ ابم .T1 ةروص نوكتب ياهو ,ةروصل اهلّوحيو زاهلجا اهأرقي تاراشإ يطعتو زتهت يجورديهلا

 تاراشإ يطعي ليلق يجورديه هيف جيسن يأو ,مظعلا عاخن و csf و مدلا و نوهدلا يز )hyperintense هيمسن( ضيبأ هنول نوكيبو ةيلاع تاراشإ يطعيب رثكأ يجورديه هيف جيسن يأ
.ماظعلا وا تلاضعلا لاثم يز )hypointense( قماغ رهظيو ةضفخنم

 سفن ةءارقل ةفلتخم قرط يه ,فرلحا ىنعلماب ةلصفنم روص شم T2و T1 .ايًبسن ةسوكعم ناوللأا رهظتب T2 ةيناثلا ةروصلا ,يعيبطلا اهعضول تارذلا عجرتو ويدارلا ةجوم فقون الم
 فصون الم ,ماع لكشبف .جيسنلا ةعيبطو يجورديهلا ةيمك بسح ,ضيبأ رهظي نكمم قماغلا ضعبو ,قماغ رهظي نكمم ضيبأ ناك يللا جيسنلا ضعب ,ةءارقلا ةقيرط ريغن الم .تاراشلإا
.يجورديهلا ليلق هنلأ قماغ اًيماد ةداع بلصلا مظعلا سب ) قماغ → ةضفخنم ةراشإ( hypointense وأ )ضيبأ → ةيلاع ةراشإ( hyperintense امإ هفصونب جيسنلا

In MRI:



الالتراساوند عبارة عن موجات صوتية عالية التردد (مش ضوء).
 • الموجات لما توصل لأنسجة الجسم,يا إما:

 1. ترتد (Echo): إذا صدمت حاجز مثل العظم أو أي نسيج مختلف الكثافة. هذا اللي الجهاز يقراه ويحوّله لصورة.

 2. تمتص (Absorbed): جزء من الطاقة يمتصه النسيج → ما يرجع إشارة

3. تمر (Transmit): الموجة تكمل مسارها داخل الجسم 

Hyperechoic (صدى عالي / أبيض)

شو يعني: الصدى قوي جدًا، ا;مواج الصوتية ترتد معظمها للجهاز. •

ا;مثلة: bone,gasesمهم •

يعني العظم والغاز بيمنعوا اWوجات من اWرور بحرية لUنسجة الي وراها، ولهيك الدكتور حكى إنهم (أعداء اIلتراساوند)

 An e cho ic (أسود دوم /  ع ية.(صدى م وت الص جات  و لم في صدى يرجع ل : ما  شو يعني الدم.• البول،  اWاء،  وائل مثل  : الس ا;مثلة للجهاز.• شيء  لة وما ترجع  و ر بسه ية تم وت الص ج  وا : ;ن ا;م يش أسود ل •⸻! Hypo e cho ic ( ق ادي غام رم قليل /  صدى  جود.( و بس م وي،  ضعيف ش صدى  : ال شو يعني ضUت.• أو الع خوة  ر : بعض ا;نسجة ال ا;مثلة لكثيفة.• ا من ا;نسجة  ة، أقل  ر و ق على الص ادي غام رم  : ر ه كيف يظ •⸻" Isoe cho ic ( وازن مت ادي  حيطة.(صدى متساوي / رم Wا صدى ا;نسجة  ا;نسجة قريب ل صدى   : شو يعني حيطة.• Wا ضUت  بالنسبة للع د  لكب اء ا أجز : بعض  ا;مثلة زه• تميي الخلفية، صعب  ج مع  يندم دي،  : رما ر ه كيف يظ •

 Anechoic ( دوسأ / مودعم ىدص )

.اهارو يلا ةجسنUل لصوتب و ةمواقم نودب رمتب ةيتوصلا تاجوملل ىدص يف ام :ينعي وش•
مهم fluids :ةلثم;ا•

Hypoechoic ( قماغ يدامر / ليلق ىدص )

.ةيتوصلا تاجوWا مظعم صتمي جيسنلا:ينعي وش• 
.تUضعلا وأ دبكلا :ةلثم;ا•

Isoechoic ( نزاوتم يدامر / يواستم ىدص )

.ةطيحWا ةجسن;ا ىدصل بيرق ةجسن;ا ىدص :ينعي وش•
.ةطيحWا تUضعلل ةبسنلاب دبكلا ءازجأ ضعب :ةلثم;ا•
هزييمت بعص ،ةيفلخلا عم جمدني ،يدامر :رهظي فيك•

In ultra sound:

;ن اWوجات بتدخل وتمر بدون فقدان كبير، فبنقدر نقول إن “الكمية 
اللي راحت واللي رجعت متساوية” بمعنى ما فيه فرق بv الطاقة اللي 
دخلت والطاقة اللي انعكست من السائل تقريباً.



 superior (closer to the head)

 inferior (closer to the feet)reference point --
horizontal plane

 posterior (dorsal) closer to the posterior surface 
of the body

 anterior (ventral) closer to the anterior surface 
of the body 

 lateral (lying further away from the 
midline)reference point -- sagittal plane

 medial lying closer to the midline

 distal further away from the origin of a structure 

 proximal closer to the origin of a structure  



Sagittal: a longitudinal 
plane divides body into 

equal right and left parts

Coronal: a longitudinal 
plane divides body into 

anterior and posterior parts

Horizontal: a transverse 
plane divides body into 

superior and inferior parts

Oblique: a longitudinal or 
transverse plane with an 

angle (rather than 90) and 
not parallel with any of the 

above planes



Posterior: back portion

Anterior: front portion

Dorsal: anterior part of the foot and posterior 

part of the hand

Plantar: posterior part of the foot

Palmar: anterior part of the hand



Projection: the direction of the beam through the 
body

PA: from posterior to anterior

AP: from anterior to posterior

APO: anterior part of the body is closer to the tube 
in oblique position

PAO:  posterior part of the body is closer to the 
tube in oblique position

Mediolateral: from the medial part to the lateral 
part

Lateromedial: from the lateral part to the medial 
part.(2D) بتعطينا رؤية ثنائية الأبعاد (AP أو PA مثل) العادية Plain X-ray صورة الـ

يعني بتشوف ظل الجسم, بس ما بتقدري تعرف هو قداّم ولا ورا بالضبط.

! فمثلاً: لو شفنا كتلة ممكن تبي كأنها بالkidney, بس بالحقيقة تكون:
 • قدامها (بالأمعاء أو المعدة),

 • أو وراها (بالبيريتونيوم أو حتى بالعمود الفقري).

" Lateral view help us to identify the location if its anterior or posterior





General body Position: physical position of the body

Supine: lying down on back
Prone: lying down on abdomen
Erect: upright position
Trendelenburg: a recumbent position with 

the head lower than feet
Fowler’s: a recumbent position with the 

head higher than feet



abdominopelvic cavity is divided into 
the abdominal cavity and pelvic 

cavity. The abdominal cavity is 
between the diaphragm and the 

pelvis. It is lined with a membrane 
and contains the stomach, lower 
part of the esophagus, small and 

large intestines (except sigmoid and 
rectum), spleen, liver, gallbladder, 

pancreas, adrenal glands, kidneys and 
ureters. The pelvic cavity contains 

the bladder, some reproductive 
organs and the rectum.





































Abdominal Regions

•right (1) and left (3) hypochondriac regions – on either side 

of the epigastric region. Contains the diaphragm, some of 

the kidneys, right side of the liver, the spleen and part of the 

pancreas.

•epigastric region (2) – superior (above) the umbilical region 

and contains most of the pancreas, part of the stomach, 

liver, inferior vena cava, abdominal aorta and duodenum

•right (4) and left (6) lumbar (lateral) regions – on either 

side of the umbilical region. They contain portions of the 

large and small intestines and kidneys.



•umbilical region (5) – area around the 
umbilicus (belly button). Includes 
sections of the large and small intestines, 
inferior vena cava and abdominal aorta

•right (7) and left (9) iliac (inguinal) 
regions – are on either side of the 
hypogastric region and include portions 
of the large and small intestines.

•hypogastric (pubic) (8) region – inferior 
(below) the umbilical region. Contains 



Abdominal Quadrants

•Right Upper Quadrant (RUQ) – right lobe of liver, gallbladder, part of 

the transverse colon, part of pylorus, hepatic flexure, right kidney, and 

duodenum.

•Right Lower Quadrant (RLQ) – cecum, ascending colon, small intestine, 

appendix, bladder if distended, right ureter, right spermatic duct (men), 

right ovary and right tube and uterus if enlarged (women).

•Left Upper Quadrant (LUQ) – Left lobe of liver, stomach, small 

intestine, transverse colon, splenic flexure, pancreas, left kidney and 

spleen.

•Left Lower Quadrant (LLQ) – small intestine, left ureter, sigmoid flexure, 

descending colon .bladder if distended, left spermatic duct (men) 
left ovary and left tube and uterus if enlarged (women).



abdomen



Some times called plain film (control) taken 
before abdominal examination using contrast 

media

AP supine some times called (KUB)



1 Xiphoid tip 

2 Inferior costal rib 
margin 

3 Iliac crest 

4 Anterior superior 
iliac spine

5 Greater trochanter 

6 Symphysis pubis

7 Ischial tuberosity





Acute abdominal series (emergency)

A series of abdomen radiographs taken to 
rule out some pathologies such as free 

intraperitoneal air (air outside GI) or 
intraabdominal mass



Abdominal muscles

Diaphragm muscle: separate the abdominal 
cavity from the thorax cavity

2 psoas muscles: locates at either side of the 
vertebral column, the lateral borders must be 

slightly visualized when good exposure is 
used



Indications for imaging
Bowel gas patterns in obstruction, Control or 

preliminary films for contrast studies

Technical factors:

35*43 cm

70-80 kV



Patient position
Supine with 

midsagittal in the 
mid of the table

Arms placed at 
patient sides

Legs are extended 
with support under 

knees to be more 
comfortable



Image evaluation

Long scale contrast will visualize the varies 
densities in the abdomen region including 

psoas muscle, lumber transverse processes, 
outlines of kidneys and liver



Anatomy Demonstrated

Liver, spleen kidneys

Some GIT
Ribs , Lumber Spine

Pelvis 



Borders of the examination
Superiorly diaphragm, Inferiorly lower border 

of symphysis pubis, laterally the skin margins
The pelvis should be symmetrical about the 

midline indicating there is no rotation
The spine should be aligned to the centre of 

the film. 
Check for movement unsharpness. 





Patient position

Prone with 
midsagittal in the 

mid of the table

Arms placed at 
head sides

Legs are extended 
with support under 
ankles to be more 

comfortable





Image indications

Abdominal masses and air fluid level

LT Lat Decubitus

This position is preferred to demonstrate 
the free air in the region of the liver away 

from the bubble of the gastric



Patient position
Lateral recumbent 

position
Knees flexed, one 

on top of the other
Arms up near head

Legs are extended 
with support under 
ankles to be more 

comfortable



AP erect

Image indications

Abdominal masses and air fluid level



Patient position

Patient is in 
standing position 

Arms beside the 
body

Legs are separated 





Dorsal Decubitus

Image indications

Abdominal masses, air fluid level 
calcifications of the aorta and umbilical 

hernia



Patient position

Patient is in supine 
position

Arms are elevated 
beside the head

Knees are flexed





Lat Abdomen

Image indications

Abdominal masses, calcifications of the 
aorta and umbilical hernia



Patient position

Patient is in lateral 
position

Hands are placed 
under the head

Knees are flexed to 
support the 

position





Abdominal acute series

AP supine

AP erect or LT Lat Decubitus if patient is too 
ill to stand

PA chest

PA chest and AP erect are best to visualize air 
under diaphragm



Pancreatic Juice Secretion

•The hormones cholecystokinin and secretin stimulate the release of

pancreatic juices by the pancreas.

•The juices travel through the pancreatic ducts to enter the

duodenum.



images modality
PLAIN ABDMAIN  

CT SCAN 

M.R.I

ULTRASOUND 

NUCLEAR MEDICINE 



.1LIVER

.2GALLBLLADDER

.3INFERIOR VENA 

CAVA

.4AORTA

.5UPPER POLE OF 

KIDNEY

.6PANCREAS

.7STOMACH

.8SPLEEN

.9SPLENIC FLEXURE 

OF BOWEL
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1. LIVER

2. INFERIOR VENA 

CAVA

3. AORTA

4. RIGHT KIDNEY

5. LEFT KIDNEY

6. HEPATIC FLEXURE 

OF BOWEL

7. TRANSVERSE COLON

8. BODY OF L2 

9. SPINAL CORD

1

3

4
5

7

6

8

9

2



1. LIVER

2. INFERIOR VENA 

CAVA

3. AORTA

4. RIGHT KIDNEY

5. LEFT KIDNEY

6. LEFT RENAL VEIN

7. ASCENDING COLON

8. HEPATIC FLEXURE 

OF BOWEL

9. DESCENDING 

COLON

10.BODY OF L2

1

7

8

4

32
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.1LIVER

.2FUNDUS OF 

STOMACH

.3PANCREAS

.4ABDOMINAL AORTA

.5JEJUNUM

.6BLADDER

1
2

3

4
5

5

5

6



1. LIVER

2. FUNDUS OF 

STOMACH

3. SPLEEN

4. RIGHT KIDNEY

5. LEFT KIDNEY

6. PSOAS MUSCLE

7. VERTEBRAL 

COLUMN

8. ILIAC BONE

9. RECTUM

1 2
3

4 5

6
7

8

9

6



1. LIVER

2. RIGHT KIDNEY

3. LEFT KIDNEY

4. PSOAS MUSCLE

5. VERTEBRAL 

COLUMN

6. ILIAC BONE

1

2
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